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   Twenty-two patients whose average age was 67 years and who had benign prostatic 
hyperplasia of stage I and II were treated with Cernilton for more than 4 weeks. 
   Subjective symptoms were excellently improved and the improvement ra e was over 85% 
in all of the evaluated symptoms of dysuria. In the overall evaluation, 18 out of 22 patients 
were rated as moderately improved or better, 2 were slightly improved and 2 remained 
unaltered. Aggravation of the symptoms was found in none of the patients. 
   Objective findings uch as residual urine volume and urinary flow rate were improved in 
3 patients, although the shrinkage of the prostate was not observed on rectal palpation, 
retrograde urethro-cystography or transrectal u trasonography. 
   No adverse reaction was observed uring Cernilton therapy. 
   In conclusion, it is suggested that Cernilton may be effective and safe for the conservative 
treatment of patients with early stage prostatic hyperplasia of non-surgical indication. 


































ffra;残尿発生期 『(不完全尿閉期),第 皿期:慢 性尿
閉期(尿 閉期)の3期rc分類した.
Table1.効果 判 定 法
観察項目および効果判定
夜 間 頻 尿 回 数
自覚症状として夜間頻尿回数,遷延性排尿,再 延性

































排 尿 時 の い き み
困
難
1.特に意識 しな くても普通 に排尿で きる
2.時々 意識 して腹 に力をいれねば排 尿できない
3.排尿の あい だ中いつも力 まないと尿 がでない
尿 線 の 勢 い の 低 下
1,尿線の太 さや弧 を描 く状態 は若い時 と変らない
2.勢がない時には弧 を描 かず途切れることがある



































i)1カ 月未満 正v)1年 未 満
ii)3カ月 未 満v)2年 未 満
iii)6カ月 未満vi)2年 以 上(年 月)



















上 田 ・ほか:前 立 腺 肥 大 症 ・セ ル ニ ル トン





効 果判 定 自 覚
までの投与 夜聞頻尿 遷延性俳尿
期 間(週)前 後 前 後 前
的 症 状
稗延性排尿 排尿時のいきみ 尿線 の勢い 残 尿 感







































































































































































































































































Table3.自覚症状に対する効果 Table5.GUyon分類 別 効果 判 定
症 状 渠症例数 改善例 非改善例 悪化例 有効率(%) Gtiyon分類 症例数 中等度改善以上の症例数(%)
遷 延 性 排 尿
再 延 性 排 尿
排尿時のいきみ




































※投与前,正 常の症例 は省 く。 Table6.残尿量,尿 流量測定成績
Table4.自覚症状に対す る効果判定
症例 残尿量(mt)排尿量(mt)平均 排 尿量 最 大排 尿量
(ml/sec.)(mt/sec.)
前 後 前 後 前 後 前 後
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